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การศึึกษาเปรียบัเทีียบัการผ่่าต้ัดมดลููกแบับัผ่่าต้ัดผ่่านิกลู้องแลูะผ่่าต้ัดแบับัเปิด
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Abstract
Objective: To compare hysterectomy outcomes 

between total abdominal hysterectomy (TAH) versus 

total laparoscopic hysterectomy (TLH).

Method: This study was a retrospective cohort study 

of women who underwent TAH and TLH in Somdet 

Phra Yuppharat Loeng Nok Tha hospital from 1 January 

2013 to 31 December 2023.

Results: One hundred twenty-one patients who 

underwent conventional TAH (n=61) or TLH (n=60) 

were included in this study. The mean age was 46.02 

± 9.89 years. Serum hemoglobin change in the TAH 

was significantly higher than the TLH (median=11.4, 

IQR 9.1-11.8 g/dl and median=10, IQR 5.9-11.4 g/dl, 

p-value=0.002), estimated blood loss in the TAH was 

significantly higher than the TLH (median=200, IQR 

100-300 ml and median 50, IQR 20-125 ml, p-value 

<0.001), but no statistically significant different in total 

operating time, uterine weight, postoperative stay and 

visual analogue scale (VAS) score at postoperative. 

Conclusions: These results indicate that TLH had 

less estimated blood loss. It should be considered 
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an alternative hysterectomy method. However, total 

operating time and postoperative stay were similar, 

or the advantages may be higher in some selected 

patients. 
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บัทีคัดย่อ
วััต้ถุุประสงค์: เพ่�อศึึก้ษาเปรัียบเที่ียบก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้แบบ

ผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้องแลุ่ะผ่�าตัด็แบบเปิด็ที่างหัน้าที่้อง

วัิธ์ีการศึึกษา: ก้ารัศึึก้ษาชนิด็มิีก้ลุุ่�มิเปรัียบเที่ียบเก้็บข้อมิูลุ่

ย้อนหัลุ่ัง ก้ลุุ่�มิตัวีอย�าง ค่อ ผู่้ป่วียที่ี�มิีข้อบ�งชี�ในก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้

ด็้วียก้ารัผ่�าตัด็ส�องก้ลุ้่องที่างหัน้าที่้องหัรั่อก้ารัผ่�าตัด็แบบเปิด็

ที่างหัน้าที่้อง โรังพยาบาลุ่สมิเด็็จพรัะยุพรัาชเลิุ่งนก้ที่า ตั�งแต� 

1 มิก้รัาคมิ 2556 ถุึง 31 ธันวีาคมิ 2566

ผ่ลูการศึึกษา: ก้ลุุ่�มิตัวีอย�าง 121 รัาย แบ�งเป็นผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้

แบบผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้อง 60 รัาย ผ่�าตัด็แบบเปิด็ที่างหัน้าที่้อง 

61 รัาย อายุเฉลุ่ี�ย 46.02±9.89 ปี รัะด็ับฮีีโมิโก้ลุ่บินลุ่ด็ลุ่งก้ลุุ่�มิ

ผ่�าตัด็เปิด็หัน้าที่้องสูงก้วี�าก้ารัผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ้่องอย�างมิีนัยสำคัญ

ที่างสถุิติ (Median=11.4, IQR 9.1-11.8 g/dl แลุ่ะ Median   

=10, IQR 5.9-11.4 g/dl, p-value=0.002) ปรัิมิาณก้ารัเสีย

เลุ่่อด็ขณะผ่�าตัด็แบบเปิด็หัน้าที่้องสูงก้วี�าก้ารัผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ้่อง

อย�างมิีนัยสำคัญที่างสถุิติ (Median=200, IQR 100-300 ml 

แลุ่ะ Median 50, IQR 20-125 ml, p-value<0.001) แต�

รัะยะเวีลุ่าก้ารัผ่�าตัด็ น�ำหันัก้ชิ�นเน่�อ แลุ่ะรัะยะเวีลุ่าพัก้ฟื้้�นใน

โรังพยาบาลุ่ ควีามิปวีด็หัลุ่ังผ่�าตัด็ไมิ�แตก้ต�างก้ัน

สรุป: ก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลูุ่ก้แบบผ่�านก้ลุ่้องมีิปรัิมิาณก้ารัเสียเลุ่่อด็

ขณะผ่�าตัด็น้อย แลุ่ะมิีควีามิปลุ่อด็ภััยจึงเป็นที่างเลุ่่อก้ของก้ารั

ผ่�าตัด็รััก้ษาโรัคที่างนรัีเวีช อย�างไรัก้็ตามิรัะยะก้ารัผ่�าตัด็ รัะยะ

เวีลุ่าพัก้ฟื้้�นในโรังพยาบาลุ่ไมิ�แตก้ต�างกั้น ด็ังนั�นควีรัใหั้ข้อมิูลุ่

ข้อด็ีข้อเสียปรัะก้อบก้ารัตัด็สินใจของผู่้ป่วีย
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คำสำคัญ: ก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้, ก้ารัผ่�าตัด็ส�องก้ลุ่้องที่างหัน้าที่้อง, 

ก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้ที่างหัน้าที่้อง 

บัทีนิ�า
 มิด็ลุู่ก้มิีลุ่ัก้ษณะรัูปรั�างคลุ่้ายลุู่ก้แพรัควี�ำ (Inverted pear 

shape) ขนาด็ปก้ตยิาวีปรัะมิาณ 7 เซนตเิมิตรั ก้ว้ีาง 5 เซนติเมิตรั 

เส้นผ่�านศึูนย์ก้ลุ่าง 2.5 เซนตเิมิตรั น�ำหันกั้ปรัะมิาณ 20-50 ก้รัมัิ 

อยู�ด้็านหัลุ่งัของก้รัะเพาะปัสสาวีะแลุ่ะอยู�ด้็านหัน้าของลุ่ำไส้ใหัญ�

ส�วีนเรัก้ตัมิ (Rectum) แลุ่ะซิก้มิอยด็์ (Sigmoid) มิด็ลุู่ก้จะลุ่อย

อยู� โด็ยอาศึัยก้ารัพยุงไวี้ของก้ลุ่้ามิเน่�อช�องที่้อง แลุ่ะเส้นเอ็น 

(Ligament)1 ก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้ (Hysterectomy) เป็นก้ารัผ่�าตดั็

ที่ี�ที่ำก้ันมิาก้ในที่างสูติศึาสตรั์แลุ่ะนรัเีวีที่ยา2 หัมิายถุงึ ก้ารัผ่�าตดั็

นำมิด็ลุู่ก้ออก้3 เพ่�อรััก้ษาโรัคที่างนรัีเวีช ชนิด็มิะเรั็งแลุ่ะชนิด็ที่ี�

ไมิ�ใช�มิะเรั็ง สามิารัถุแบ�งปรัะเภัที่ ของก้ารัผ่�าตัด็ตามิช�องที่าง 

ก้ารัผ่�าตดั็ ด็งันี� ก้ารัผ่�าตดั็มิด็ลุู่ก้ผ่�านหัน้าท้ี่องแบบปก้ติก้ารัผ่�าตดั็

มิด็ลุู่ก้ที่างช�องคลุ่อด็ ก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้โด็ยใช้ก้ลุ่้องส�องช�องที่้อง 

ก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้โด็ยใช้ก้ลุ่้องส�องช�องที่างช�องคลุ่อด็4 ก้ารัผ่�าตัด็

มิด็ลุู่ก้ผ่�านหัน้าที่้อง แพที่ย์จะเปิด็แผ่ลุ่เป็นแนวียาวีบรัิเวีณหัน้า

ที่้อง เพ่�อนำมิด็ลุู่ก้แลุ่ะปาก้มิด็ลูุ่ก้ออก้มิา วีิธีนี�เป็นวีิธีหัลุ่ัก้ที่ี�ใช้

ก้นัโด็ยที่ั�วีไป5 เพรัาะช�วียให้ัสูติแพที่ย์มิองเหัน็มิด็ลูุ่ก้ แลุ่ะอวียัวีะ

รัอบๆ ได็้อย�างชัด็เจน สามิารัถุผ่�าตัด็ได็้แมิ้ในก้รัณีซับซ้อน หัาก้

อวียัวีะข้างเคียงมิีควีามิผ่ิด็ปก้ติก้็สังเก้ตเหัน็ได้็ เหัมิาะก้บัคนที่ี�มิี

มิด็ลุู่ก้ขนาด็ใหัญ�6 ส�วีนก้ารัผ่�าตดั็มิด็ลุ่กู้ผ่�านก้ลุ้่องเป็นก้ารัผ่�าตัด็

โด็ยก้ารัสอด็ก้ลุ้่องผ่�านเข้าไปในช�องที่้อง ซึ�งได็้รับัก้ารัยอมิรับัถุงึ

ปรัะโยชน์ที่ี�มิาก้ก้วี�าก้ารัผ่�าตดั็เปิด็หัน้าท้ี่องแบบด็ั�งเด็มิิอย�างมิาก้

ด็้านสามิารัถุก้ลุ่ับไปใช้ชีวีิตปรัะจำวีันได็้เรั็วีก้วี�า ก้ารัผ่�าตัด็แบบ

เปิด็หัน้าท้ี่อง7,8 แต�เป็นก้ารัที่ำผ่�าตัด็ที่ี�ที่ำได็้ยาก้ก้วี�า แลุ่ะใช้เวีลุ่า

นานก้วี�าก้ารัที่ำผ่�าตัด็แบบเปิด็หัน้าที่้อง ต้องใช้แพที่ย์ผู่้ชํานาญ

แลุ่ะเชี�ยวีชาญเฉพาะในก้ารัที่ำผ่�าตดั็ เพรัาะหัาก้ไมิ�มีิควีามิชํานาญ

อาจที่ำให้ัเก้ดิ็ภัาวีะแที่รัก้ซ้อนตามิมิา นอก้จาก้นี�อปุก้รัณ์เครั่�องมิอ่ 

ที่ี�ใช้ในก้ารัที่ำผ่�าตัด็มีิหัลุ่ายชนิด็ บางอย�างเป็นอุปก้รัณ์พิเศึษ

เฉพาะด็้าน ที่ำใหั้มิีค�าใช้จ�ายในก้ารัรััก้ษาค�อนข้างสูง แลุ่ะก้ารั

ที่ำผ่�าตัด็ส�องก้ลุ่้องส�องที่างหัน้าที่้อง ยังไมิ�สามิารัถุที่ำได็้ใน 

โรังพยาบาลุ่ทีุ่ก้แหั�ง เน่�องด็้วียต้องอาศึัยแพที่ย์ที่ี�มิคีวีามิชาํนาญ

พิเศึษเฉพาะด็้าน ในก้ารัที่ำผ่�าตัด็รัวีมิที่ั�งต้องรั�วีมิมิ่อในก้ารั

ที่ำงานในสหัสาขา รัะหัวี�าง แพที่ย์ วีิสัญญีแพที่ย์ พยาบาลุ่แลุ่ะ

บุคลุ่าก้รัอ่�นอีก้หัลุ่ายสาขา7, 8

 ในปรัะเที่ศึไที่ยนั�น ก้ารัผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้องยังจำก้ัด็อยู �ใน

โรังพยาบาลุ่ขนาด็ใหัญ� เน่�องจาก้แพที่ย์ทีี่�ผ่�านก้ารัฝึึก้อบรัมิเฉพาะ

ที่างด็้านนี�มิีน้อย เคร่ั�องมิ่อผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้องมิีรัาคาสูง สำหัรัับ

โรังพยาบาลุ่สมิเด็็จพรัะยุพรัาชเลุ่ิงนก้ที่า ตั�งแต�ปี พ.ศึ. 2556 

ได็้เรัิ�มิมิีก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้ผ่�านก้ลุ่้อง ก้ารัเลุ่่อก้วีิธีที่ี�ผ่�าตัด็มิัก้ถุูก้

ก้ำหันด็โด็ยปรัะวีัติก้ารัผ่�าตัด็ที่างหัน้าที่้องมิาก้�อน ขนาด็มิด็ลุู่ก้ 

แลุ่ะพยาธิสภัาพภัายในอุ้งเชิงก้รัาน ก้ารัศึึก้ษานี�จัด็ที่ำขึ�นเพ่�อ

รัวีบรัวีมิปรัะสบก้ารัณ์ ก้ารัผ่�าตดั็มิด็ลูุ่ก้ของผู่้วีิจยั ในรัะยะ 10 ปี 

ที่ี�ผ่�านมิาเพ่�อศึึก้ษาข้อด็ี ข้อด็้อย ของก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้แบบ

ผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ้่องแลุ่ะผ่�าตัด็แบบเปิด็ที่างหัน้าที่้องวี�าจะได้็ผ่ลุ่

ก้ารัผ่�าตัด็ที่ี�ด็ีก้วี�าในด็้านใด็บ้าง เพ่�อใช้ข้อมูิลุ่ในก้ารัพัฒนา 

ก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้ใหั้มีิปรัะสิที่ธิภัาพแลุ่ะปลุ่อด็ภััยมิาก้ขึ�นรัวีมิถุึง

ส�งเสรัิมิ แลุ่ะเป็นแบบอย�างแก้�โรังพยาบาลุ่อ่�นต�อไป

วัิธ์ีการศึึกษา
 ก้ารัศึึก้ษาชนิด็มิีก้ลุุ่�มิเปรีัยบเทีี่ยบเก็้บข้อมิูลุ่ย้อนหัลัุ่ง 

(Retrospective cohort study) ก้ลุุ่�มิตัวีอย�าง คอ่ ผู่ป่้วียที่ี�มิข้ีอ

บ�งชี�ในก้ารัผ่�าตดั็มิด็ลุ่กู้ด้็วียก้ารัผ่�าตดั็ส�องก้ลุ้่องที่างหัน้าท้ี่องหัรัอ่

ก้ารัผ่�าตดั็แบบเปิด็ที่างหัน้าที่้อง โรังพยาบาลุ่สมิเด็จ็พรัะยพุรัาช

เลุ่งินก้ที่า ตั�งแต� 1 มิก้รัาคมิ 2556 ถุงึ 31 ธนัวีาคมิ 2566 โด็ยทุี่ก้

หััตถุก้ารัที่ำโด็ยสูตินรัีแพที่ย์คนเด็ียวีก้ัน ทีี่�ผ่�านก้ารัฝึึก้อบรัมิ

เฉพาะด็้านผ่�าตัด็ที่างนรัีเวีชผ่�านก้ลุ่้อง ผ่ลุ่ลุ่ัพธ์ก้ารัผ่�าตัด็จะถุูก้

บนัที่กึ้ในเวีชรัะเบยีน ซึ�งเป็นส�วีนหันึ�งในก้ารัที่บที่วีนเพ่�อเก้บ็ข้อมิลูุ่

ย้อนหัลุ่งั จำนวีนก้ลุุ่�มิตวัีอย�างได้็จาก้ก้ารัคาํนวีณโด็ยใช้โปรัแก้รัมิ 

G*Power9 ซึ�งเป็นโปรัแก้รัมิที่ี�ใช้คํานวีณหัาขนาด็ก้ลุุ่�มิตัวีอย�าง 

โด็ยอาศึัยหัลุ่ัก้ก้ารัวีิเครัาะห์ัอำนาจ (Power analysis) ก้ำหันด็ 

Power (1-β err prob) ที่ี�รัะด็ับ 0.95 แลุ่ะก้ารัคำนวีณขนาด็

อิที่ธิพลุ่ (Effect size) 0.69 ค�าควีามิเช่�อมิั�น 95 % ได้็ก้ลุุ่�มิตวัีอย�าง

รัวีมิอย�างน้อย 121 คน แบ�งเป็นก้ลุุ่�มิ TAH จำนวีน 61 คน ก้ลุุ่�มิ 

TLH จำนวีน 60 คน ที่ี�มิีคุณสมิบัติในเก้ณฑ์์คัด็เลุ่่อก้ ด็ังนี�

 เกณ์ฑ์์คดัเลูอืกเข้้า (Inclusion criteria) ได็้แก้� อายมุิาก้ก้วี�า 

18 ปี ได็้รัับผ่�าตัด็มิด็ลูุ่ก้ผ่�านก้ลุ้่องที่างหัน้าท้ี่องหัรัอ่ผ่�าตัด็มิด็ลุ่กู้

แบบเปิด็ที่างหัน้าที่้อง โด็ยทีุ่ก้หััตถุก้ารัที่ำโด็ยสูตินรัีแพที่ย์คน

เด็ียวีก้ัน แลุ่ะผ่ลุ่ลุ่ัพธ์ก้ารัผ่�าตัด็จะถุูก้บันที่ึก้ในเวีชรัะเบียน โด็ย

คัด็ผู่้ป่วียผ่�าตัด็มิด็ลูุ่ก้ผ่�านก้ลุ่้องเม่ิ�อขนาด็มิด็ลูุ่ก้น้อยก้วี�า 

16 week’s pregnancy size หัรัอ่ ตำแหัน�งเน่�องอก้หัรัอ่พยาธิ

สภัาพไมิ�ถุูก้บด็บังจาก้มิุมิผ่�านก้ลุ่้องหัรั่อไมิ�เคยผ่�าตัด็ช�องที่้อง

ด็้วียโรัคอ่�นๆมิาก้�อน

 เกณ์ฑ์์คัดเลูือกออก (Exclusion criteria) ได็้แก้� ผู่้ป่วียที่ี�มิี

พยาธิสภัาพเป็นเน่�อรั้ายจาก้ก้ารัวิีฉัยก้ารัตรัวีจมิะเรั็ง ผู่ ้ป่วีย

โรัคหัวัีใจขั�นรันุแรัง (NYHA class IV) แลุ่ะผู่้ป่วียที่ี�มิกี้ารัไหัลุ่เวีียน

วััต้ถุุประสงค์
 เพ่�อศึึก้ษาเปรัียบเที่ียบก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลูุ่ก้แบบผ่�าตัด็ผ่�าน

ก้ลุ่้องแลุ่ะผ่�าตัด็แบบเปิด็ที่างหัน้าที่้อง โรังพยาบาลุ่สมิเด็็จ

พรัะยุพรัาชเลุ่งินก้ที่า จังหัวัีด็ยโสธรั ในด้็านรัะยะเวีลุ่าก้ารัผ่�าตดั็ 

รัะด็ับฮีีโมิโก้ลุ่บินลุ่ด็ลุ่ง น�ำหันัก้ชิ�นเน่�อ ปริัมิาณก้ารัเสียเลุ่่อด็

ขณะผ่�าตัด็ รัะยะเวีลุ่าพัก้ฟื้้�นในโรังพยาบาลุ่ ภัาวีะแที่รัก้ซ้อน 

แลุ่ะควีามิต้องก้ารัยาแก้้ปวีด็หัลุ่ังผ่�าตัด็
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เลุ่่อด็ไมิ�คงที่ี� เน่�องจาก้แผ่นก้วิีสัญญีของโรังพยาบาลุ่ยงัไมิ�พร้ัอมิ

 เครื�องมือทีี�ใช้้ในิวัิจััย

 1. ฐานข้อมูิลุ่เวีชรัะเบียนอิเลุ่ก็้ที่รัอนิก้ส์ โรังพยาบาลุ่สมิเด็จ็

พรัะยุพรัาชเลิุ่งนก้ที่า ตั�งแต�วีันทีี่� ตั�งแต� 1 มิก้รัาคมิ 2556 ถุึง 

31 ธันวีาคมิ 2566

 2. แบบคัด็ลุ่อก้ข้อมูิลุ่จาก้เวีชรัะเบียน สรั้างขึ�นตามิก้รัอบ

แนวีคิด็ทีี่�ได็้จาก้ก้ารัที่บที่วีนวีรัรัณก้รัรัมิปรัะก้อบด็้วียข้อมูิลุ่ 

3 ส�วีน ด็งันี� ส�วีนที่ี� 1 ข้อมิลูุ่ที่ั�วีไป ปรัะก้อบด้็วีย อายุ ด็ชันมีิวีลุ่ก้าย 

ข้อบ�งชี�ผ่�าตัด็ส�องก้ลุ่้อง โรัคปรัะจำตวัี ปรัะวีตัิก้ารัคลุ่อด็ ปรัะวีัติ 

ก้ารัผ่�าตัด็ช�องที่้อง ปรัะเภัที่ก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้ น�ำหันัก้ชิ�นเน่�อ 

ส�วีนที่ี� 2 ข้อมิูลุ่เก้ี�ยวีก้ับผ่ลุ่ก้ารัผ่�าตัด็ ปรัะก้อบด็้วีย รัะยะเวีลุ่า

ก้ารัผ่�าตัด็ ก้ารัเปลุ่ี�ยนแปลุ่งของรัะด็ับฮีีโมิโก้ลุ่บิน ปรัิมิาณก้ารั

เสียเลุ่่อด็ขณะผ่�าตัด็ รัะยะเวีลุ่าพัก้ฟื้้�นในโรังพยาบาลุ่ ภัาวีะ

แที่รัก้ซ้อนขณะผ่�าตัด็หัรั่อหัลุ่ังจาก้ผ่�าตัด็ รัะด็ับควีามิปวีด็หัลุ่ัง

ผ่�าตัด็ 6 ชั�วีโมิง แลุ่ะ ส�วีนที่ี� 3 ปรัิมิาณควีามิต้องก้ารัยาแก้้ปวีด็

หัลุ่ังผ่�าตัด็ที่ี� 24 แลุ่ะ 48 ชั�วีโมิง 

การพิทีักษ์สิทีธ์ิ�กลูุ่มต้ัวัอย่าง
 ก้ารัวิีจยัครัั�งนี�ได้็ผ่�านก้ารัรับัรัองโครังก้ารัวิีจยัในมินุษย์จาก้

คณะก้รัรัมิก้ารัพิจารัณาก้ารัวิีจยัในมินุษย์สำนัก้งานสาธารัณสุข

จงัหัวีดั็ยโสธรั เอก้สารัรับัรัองเลุ่ขที่ี� HE 6737/2567 วีนัที่ี�รับัรัอง 

29 มิีนาคมิ 2567

การหาคุณ์ภาพเครื�องมือ
 ผู่้วีิจัยนำเน่�อหัาของเครั่�องมิ่อปรัะเมิิน โด็ยใช้ควีามิคิด็เหั็น

จาก้ผู่เ้ชี�ยวีชาญเที่�านั�น ในก้ารัตรัวีจสอบควีามิถูุก้ต้องเชงิปรัาก้ฏ 

(Face validity) โด็ยนำแบบคัด็ลุ่อก้ข้อมูิลุ่จาก้เวีชรัะเบียนที่ี�

สร้ัางขึ�นไปให้ัผู่้ที่รังคณุวีฒุจิำนวีน 3 ที่�านปรัะก้อบด้็วีย สตูนิรัเีวีช

แพที่ย์ 2 ที่�าน แลุ่ะผู่้เชี�ยวีชาญด็้านสถุิติ 1 ที่�านตรัวีจสอบควีามิ

ควีามิตรังของเน่�อหัา (Content validity) ได็้ค�าด็ัชนีควีามิตรัง

เชิงเน่�อหัาเที่�าก้ับ 0.87

ผ่ลูการศึกึษา
ลูกัษณ์ะส่วันิบุัคคลูข้องกลุู่มต้วััอย่าง

 ผู่้ป่วียผ่�าตัด็มิด็ลูุ่ก้ 121 คน เป็นก้ลุุ่ �มิผ่�าตัด็แบบเปิด็

หัน้าที่้อง (TAH) 61 คน แลุ่ะ ผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้อง (TLH) 60 คน 

อายุเฉลุ่ี�ย 46.0±9.8 ปี ด็ัชนีมิวีลุ่ก้ายเฉลุ่ี�ย 25.3±4.1 ก้ิโลุ่ก้รััมิ

ต�อตารัางเมิตรั ส�วีนใหัญ�เน่�องอก้ในมิด็ลุู่ก้ (Uterine fibroids) 

รั้อยลุ่ะ 69.4 แลุ่ะ มิด็ลูุ่ก้โตจาก้เย่�อบุโพรังมิด็ลุู่ก้เจรัิญผ่ิด็ทีี่� 

(Adenomyosis) รั้อยลุ่ะ 10.7 มิีโรัคปรัะจำตัวี รั้อยลุ่ะ 31.4 

แลุ่ะมิีปรัะวีัติก้ารัผ่�าตัด็ช�องที่้อง รั้อยลุ่ะ 51.2 แลุ่ะพบวี�าข้อมิูลุ่

พ่�นฐานของผู่้ป่วีย ได็้แก้� อายุ ด็ัชนีมิวีลุ่ก้าย ข้อบ�งชี�ก้ารัผ่�าตัด็ 

โรัคปรัะจำตัวี จำนวีนครัั�งก้ารัคลุ่อด็ ปรัะวีัติก้ารัผ่�าตัด็ช�องที่้อง 

ก้ลุุ่�มิผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ้่องแลุ่ะผ่�าตัด็แบบเปิด็หัน้าท้ี่องไมิ�แตก้ต�างก้ัน 

ด็ังตารัางที่ี� 1

ต้ารางทีี� 1 ข้อมิูลุ่พ่�นฐานของผู่้ป่วีย 

ข้อมิูลุ่ที่ั�วีไป
(n=121)

TAH 
(n=61)

TLH 
(n=60)

Total
(n=121)

p-value

อายุเฉลุ่ี�ย (ปี), mean ± SD 47.3±8.7 44.6±10.7 46.0±9.8 0.13a

ด็ัชนีมิวีลุ่ก้ายเฉลุ่ี�ย (kg/m2), mean ± SD 25.4±4.3 25.1±3.8 25.3±4.1 0.76a

ข้อบ�งชี�ก้ารัผ่�าตัด็, ครัั�ง (%) 0.76c

- Adenomyosis, n (%) 6 (9.8) 7 (11.6) 13 (10.7)

- Endometrial hyperplasia, n (%) 4 (6.5) 6 (10.0) 10 (8.2)

- Endometriosis, n (%) 3 (4.9) 3 (5.0) 6 (4.9)

- Ovarian tumor, n (%) 4 (6.5) 1 (1.6) 5 (4.1)

การวัิเคราะห์ข้้อมูลู
 1. ข้อมิูลุ่พ่�นฐานถุูก้วีิเครัาะหั์โด็ยใช้สถิุติเชิงพรัรัณนา 

(Descriptive statistics) ผ่ลุ่ลุ่ัพธ์จะถุูก้ในเสนอในรัูปแบบของ

ควีามิถุี� (Frequency) รั้อยลุ่ะ (Percent) ค�าเฉลุ่ี�ย (Mean) แลุ่ะ

ค�าเบี�ยงเบนมิาตรัฐาน (Standard deviation) สำหัรัับข้อมิูลุ่

ต�อเน่�องที่ี�มิกี้ารัก้รัะจายแบบปก้ติ แลุ่ะ ใช้ก้ารัแสด็งค�ามิธัยฐาน 

(Median) แลุ่ะค�าพิสัยควีอไที่ลุ่์ (Interquartile range, IQR) 

สำหัรัับข้อมิูลุ่ต�อเน่�องที่ี�มิีก้ารัก้รัะจายแบบไมิ�ปก้ติ

 2. เปรีัยบเที่ยีบผ่ลุ่ก้ารัผ่�าตดั็มิด็ลุ่กู้ รัะหัวี�างผ่�าตดั็ผ่�านก้ลุ้่อง

แลุ่ะผ่�าตดั็แบบเปิด็ที่างหัน้าที่้อง ใช้ก้ารัที่ด็สอบ Independent 

t-test สำหัรัับข้อมูิลุ่ต�อเน่�องที่ี�มิีก้ารัก้รัะจายแบบปก้ติ หัรั่อ  

Mann–whitney u test สำหัรัับข้อมิูลุ่ต�อเน่�อง ทีี่�มิีก้ารัก้รัะจาย

แบบไมิ�ปก้ต ิแลุ่ะก้ารัที่ด็สอบแบบไคสแควีร์ั (Chi-square test) 

สำหัรัับข้อมูิลุ่เชิงก้ลุุ่�มิขึ�นอยู�ก้ับควีามิเหัมิาะสมิ รัะด็ับควีามิ

เช่�อมิั�นที่ี� 95 เปอรั์เซ็นต์ ค�า p-value น้อยก้วี�า 0.05 ถุ่อวี�ามิี

นัยสำคัญที่างสถุิติ



xxx

Pawina Hunchana                                                                        10-years laparoscopic hysterectomy results

Region 3 Medical and Public Health Journal 2024;21(4):xxx-xx

ต้ารางทีี� 1 ข้อมิูลุ่พ่�นฐานของผู่้ป่วีย (ต�อ)

* p-value<0.05, a independent t-test, b mann– whitney u test, c chi-square test, IQR: interquartile range, TLH:

 total laparoscopic hysterectomy, TAH: total abdominal hysterectomy

ข้อมิูลุ่ที่ั�วีไป
(n=121)

TAH 
(n=61)

TLH 
(n=60)

Total
(n=121)

p-value

- Uterine fibroids, n (%) 42 (68.8) 42 (70.0) 84 (69.4)

- Cervical intraepithelial neoplasia, n (%) 2 (3.2) 1 (1.6) 3 (2.4)

มิีโรัคปรัะจำตัวี, ครัั�ง (%) 19 (31.1) 19 (31.6) 38 (31.4) 0.95c

จำนวีนครัั�งก้ารัคลุ่อด็, median (IQR) 0 (0-2) 0 (0-2) 0 (0-2) 0.70b

มิีปรัะวีัติก้ารัผ่�าตัด็ช�องที่้อง, ครัั�ง (%) 29 (47.5) 33 (55.0) 62 (51.2) 0.41 c

* p-value<0.05, b mann–whitney u test, c chi-square test, IQR: interquartile range, TLH: total laparoscopic

hysterectomy, TAH: total abdominal hysterectomy

เปรียบัเทีียบัผ่ลูการผ่่าต้ัดมดลููก
 รัะดั็บฮีีโมิโก้ลุ่บินลุ่ด็ลุ่งก้ลุุ่�มิผ่�าตัด็มิด็ลูุ่ก้แบบเปิด็หัน้าท้ี่อง

สูงก้วี�าก้ารัผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้องอย�างมิีนัยสำคัญที่างสถุิติ (Median 

11.4, IQR 9.1-11.8 g/dl แลุ่ะ Median 10, IQR 5.9-11.4 g/dl, 

p-value=0.002) ปริัมิาณก้ารัเสียเลุ่่อด็ขณะผ่�าตัด็ก้ลุุ่�มิผ่�าตัด็

มิด็ลุู่ก้แบบเปิด็หัน้าที่้องสูงก้วี�า แลุ่ะก้ารัผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้องอย�าง

มิีนัยสำคัญที่างสถุิติ (Median 200, IQR 100-300 ml แลุ่ะ 

Median 50, IQR 20-125 ml, p-value<0.001) ก้ารัเก้ดิ็ภัาวีะ

แที่รัก้ซ้อนก้ลุุ่�มิผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้แบบเปิด็หัน้าท้ี่องสูงก้วี�าแลุ่ะก้ารั

ผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้องอย�างมีินัยสำคัญที่างสถิุติ (p-value=0.044) 

โด็ยก้ลุุ่�มิผ่�าตัด็มิด็ลูุ่ก้แบบเปิด็หัน้าท้ี่องพบ Pelvic Haematoma 

2 รัาย ก้ารับาด็เจบ็ในที่�อไต (Ureter injury) 1 รัาย ก้ารับาด็เจบ็

ของก้รัะเพาะปัสสาวีะ (Bladder injury) 1 รัาย แต�ก้ลุุ่�มิผ่�าตัด็

ผ่�านก้ลุ่้องไมิ�พบภัาวีะแที่รัก้ซ้อน แต�รัะยะเวีลุ่าก้ารัผ่�าตัด็ 

(Median 100, IQR 72-145 นาที่ี แลุ่ะ Median 100, IQR 

80-120 นาที่ี, p-value=0.86) แลุ่ะรัะยะเวีลุ่าพัก้ฟื้้ �นใน

โรังพยาบาลุ่ (Median 2, IQR 2-4 วีัน แลุ่ะ Median 2.5, IQR 

2-4 วีัน, p-value=0.52) ไมิ�แตก้ต�างก้ัน ด็ังตารัางที่ี� 2 

ต้ารางทีี� 2 เปรัียบเที่ียบก้ารัผ่�าตัด็

ข้อมิูลุ่ที่ั�วีไป
(n 61:60)

TAH
median (IQR)

TLH 
median (IQR)

Total
median (IQR)

p-value

รัะยะเวีลุ่าก้ารัผ่�าตัด็ (นาที่ี) 100 100 100 0.86b

(72-145) (80-120) (75-130) <0.05*b

รัะด็ับฮีีโมิโก้ลุ่บินลุ่ด็ลุ่ง (g/dl) 11.4 10 10.2 <0.05*b

(9.1-11.8) (5.9-11.4) (8.5-11.7) <0.05*b

น�ำหันัก้ชิ�นเน่�อ (ก้รััมิ) 214.5 262.5 237.1 0.52 b

(191.9-262.5) (211-372) (198.7-320) 0.04 *c

ปรัิมิาณก้ารัเสียเลุ่่อด็ขณะผ่�าตัด็ (ml) 200 50 100 

(100-300) (20-125) (50-200)

รัะยะเวีลุ่าพัก้ฟื้้�นในโรังพยาบาลุ่ (วีัน) 2 (2-4) 2.5 (2-4) 2 (1-4)

ภัาวีะแที่รัก้ซ้อน, ครัั�ง (%) 4 (6.5) 0 (0.0) 4 (3.3)

 - Bladder injury 1 0 (0.0)

 - Ureter injury 1 0 (0.0)

 - Pelvic haematoma 2 0 (0.0)
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ต้ารางทีี� 3 เปรัียบเที่ียบปรัิมิาณควีามิต้องก้ารัยาแก้้ปวีด็หัลุ่ังผ่�าตัด็

ข้อมิูลุ่ที่ั�วีไป
(n=61:60)

TAH
median(IQR)

TLH 
median(IQR)

Total
median(IQR)

p-value

VAS score

หัลุ่ังผ่�าตัด็ที่ี� 24 ชั�วีโมิง 7 (4-7) 6 (3-7) 7 (4-7) 0.11b

หัลัุ่งผ่�าตดั็ที่ี� 48 ชั�วีโมิง 3 (2-6) 2.5 (2-3) 3 (2-5) 0.08b

Morphine sulfate (mg)

หัลุ่ังผ่�าตัด็ที่ี� 24 ชั�วีโมิง 3 (0-3) 0 (0-3) 0 (0-3) <0.05*b

หัลุ่ังผ่�าตัด็ที่ี� 48 ชั�วีโมิง 0 (0-2) 0 (0-0) 0 (0-2) <0.05*b

จำนวีนวีันที่ี�ใช้ยาบรัรัเที่าปวีด็ 0 (0-1) 0 (0-1) 0 (0-1) 0.45 b

* p-value<0.05, b mann–whitney u test, c chi-square test, IQR: interquartile range, TLH: total laparoscopic hysterectomy, 

TAH: total abdominal hysterectomy

วัิจัารณ์์
 จาก้ก้ารัศึึก้ษาข้อมูิลุ่พ่�นฐานของผู่้ป่วียก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลูุ่ก้

แบบเปิด็ที่างหัน้าที่้องแลุ่ะแบบผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้อง ที่ั�งสองก้ลุุ่�มิ

มิีอายุ ด็ัชนีมิวีลุ่ก้าย ข้อบ�งชี�ก้ารัผ่�าตัด็ โรัคปรัะจำตัวี จำนวีน

ครัั�งก้ารัคลุ่อด็ ปรัะวีัติก้ารัผ่�าตัด็ช�องที่้อง ก้ลุุ่�มิผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้อง

แลุ่ะผ่�าตัด็แบบเปิด็หัน้าที่้องไมิ�แตก้ต�างก้ัน 

 ก้ารัศึึก้ษาข้างต้นพบวี�าก้ลุุ่�มิผ่�าตัด็มิด็ลูุ่ก้แบบเปิด็หัน้าท้ี่อง

มิีปรัิมิาณก้ารัสูญเสียเลุ่่อด็สูงก้วี�า ก้ารัผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้องอย�างมิี

นยัสำคญัที่างสถุิต ิ(ปรัะมิาณ 200 แลุ่ะ 50 มิลิุ่ลุ่ิลุ่ิตรั ตามิลุ่ำด็บั) 

สอด็คลุ้่องก้บัก้ารัศึกึ้ษาของ Uwais พบวี�าก้ารัผ่�าตดั็มิด็ลูุ่ก้แบบ

เปิด็หัน้าที่้องเสียเลุ่่อด็ปรัะมิาณ 470 มิิลุ่ลุ่ิลุ่ิตรั ส�วีนก้ารัผ่�าตัด็

ผ่�านก้ลุ่้องเสียเลุ่่อด็ปรัะมิาณ 327 มิิลุ่ลุ่ิลุ่ิตรั10 ที่ั�งนี�เพรัาะก้ารั

ผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้ผ่�านก้ลุ่้องนั�น มิีแผ่ลุ่ขนาด็เลุ่็ก้เพียง 0.5 เซนติเมิตรั 

3-4 รั ูซึ�งแผ่ลุ่มิขีนาด็เลุ่ก็้ก้วี�าก้วี�าก้ารัเปิด็หัน้าท้ี่องแบบเดิ็มิ ซึ�งเป็น

แผ่ลุ่ยาวี 1 แผ่ลุ่ ตรังแนวีก้ลุ่างท้ี่องจาก้ใต้สะด็อ่ถุงึเหันอ่ก้รัะด็กู้ 

Pubic Symphysis จำนวีน 1 แผ่ลุ่ยาวี 12-20 เซนติเมิตรั แปรั

ตามิขนาด็ของมิด็ลุู่ก้ รัวีมิที่ั�งเครั่�องมิ่อผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้อง สามิารัถุ

ตัด็แลุ่ะหัยุด็เลุ่่อด็ได็้ด็ีก้วี�าก้ารัเย็บผู่ก้แบบเปิด็ซึ�งก้ลุ่้องที่ี�ผ่�าตัด็

สามิารัถุขยายภัาพ จนมิองเหั็นเส้นเลุ่่อด็ได็้ชัด็เจนก้วี�ามิองด็้วีย

ตาเปลุ่�า ถุึงหัลุ่ีก้เลุ่ี�ยงเส้นเลุ่่อด็หัรั่อหัยุด็เลุ่่อด็ได็้ด็ีก้วี�า

 ก้ารัศึึก้ษานี�ไมิ�พบวี�าภัาวีะแที่รัก้ซ้อน จาก้ก้ารัผ่�าตัด็ผ่�าน

ก้ลุ้่อง แต�พบภัาวีะแที่รัก้ซ้อนจาก้ก้ารัผ่�าตัด็เปิด็หัน้าท้ี่อง 4 รัาย 

ได็้แก้� Pelvic Haematoma 2 รัาย พบหัลุ่ังผ่�าตัด็ 1 สัปด็าหั์ 

ไมิ�ได็้ที่ำหััตถุก้ารัเพิ�มิเติมิ Bladder Injury 1 รัาย แลุ่ะ Ureter 

Injury 1 รัาย ได็้ที่ำก้ารัผ่�าตัด็ซ�อมิแซมิเลุ่ยทัี่นที่ี ไมิ�ต้องใหั้

เลุ่่อด็หัลุ่ังผ่�าตัด็ ด็ังนั�นก้ารัผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้องจึงเป็นที่างเลุ่่อก้ที่ี�ด็ี

 รัะยะเวีลุ่าก้ารัผ่�าตัด็ไมิ�แตก้ต�างก้ัน โด็ยมีิรัะยะเวีลุ่า

ปรัะมิาณ 100 นาที่ ีแตก้ต�างจาก้ก้ารัศึกึ้ษาของ Farooq พบวี�า 

ก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้แบบผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้องใช้เวีลุ่า 112 นาที่ี ซึ�ง

มิาก้ก้วี�าก้ารัผ่�าตดั็มิด็ลูุ่ก้แบบเปิด็ที่างหัน้าท้ี่องที่ี�ใช้เวีลุ่า 81 นาทีี่11 

รัวีมิถุึง Uwais พบวี�าก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลูุ่ก้แบบผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้องใช้

เวีลุ่า 157 นาที่ี ก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้แบบเปิด็ที่างหัน้าที่้องที่ี�ใช้เวีลุ่า 

149 นาที่ี10 ที่ั�งนี�พบวี�าก้ารัศึึก้ษานี�ใช้รัะยะเวีลุ่าผ่�าตัด็ที่ั�งสองวีิธี

น้อยก้วี�า ก้ารัศึึก้ษาก้�อนหัน้า เน่�องมิาจาก้ควีามิสามิารัถุของ  

ผู่้ผ่�าตัด็แลุ่ะผู่้ช�วียผ่�าตัด็ ซึ�งต้องใช้ควีามิเชี�ยวีชาญ แลุ่ะเวีลุ่าใน

ก้ารัเรัียนรัู้พัฒนาที่ัก้ษะ แลุ่ะสะสมิปรัะสบก้ารัณ์

 รัะยะเวีลุ่าพกั้ฟ้ื้�นในโรังพยาบาลุ่ใก้ลุ้่เคียงก้นั โด็ยก้ารัศึกึ้ษา

นี�มิีรัะยะเวีลุ่าก้ารัพัก้ฟื้้�นปรัะมิาณ 2-4 วีัน เพรัาะต้องก้ารัด็ูแลุ่

ผู่้ป่วียใหั้แน�ใจวี�าไมิ�มิีภัาวีะแที่รัก้ซ้อนที่ั�งๆ ที่ี�ผู่้ป่วียก้ลุุ่�มิผ่�าตัด็

ส�องก้ลุ่้องสามิารัถุลุุ่ก้เด็ินช�วียเหัลุ่่อตัวีเองได็้ตั�งแต� 24 ชั�วีโมิง

หัลุ่ังผ่�าตัด็ แต�แพที่ย์ก้็ใหั้นอนโรังพยาบาลุ่ต�อ เพรัาะแพที่ย์ยัง

ใหัมิ�ในก้ารัผ่�าส�องก้ลุ้่อง เพรัาะก้ลุ่ัวีมิีภัาวีะแที่รัก้ซ้อนที่ี�บ้าน ซึ�ง

แตก้ต�างจาก้ก้ารัศึึก้ษาก้�อนหัน้าที่ี�พบวี�าก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้ แบบ

ผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้องมิีรัะยะเวีลุ่าพัก้ฟื้้�นที่ี�สั�นก้วี�าจาก้ก้ารัศึึก้ษาของ 

Uwais โด็ยพบวี�าก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้แบบผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้องพัก้ฟื้้�น

ปรัะมิาณ 2 วีัน ก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้แบบเปิด็ที่างหัน้าที่้องใช้เวีลุ่า

พัก้ฟื้้�นปรัะมิาณ 3 วีัน10 ส�วีน Farooq พบวี�าก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้

แบบผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้องพัก้ฟื้้�นปรัะมิาณ 3 วีัน ก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้

ปริมาณ์ควัามต้้องการยาแก้ปวัดหลูังผ่่าต้ัด
 รัะด็ับควีามิปวีด็หัลุ่ังผ่�าตัด็ 24 แลุ่ะ 48 ชั�วีโมิง แลุ่ะจำนวีน

วีันที่ี�ใช้ยาบรัรัเที่าปวีด็ก้ลุุ่�มิผ่�าตัด็มิด็ลูุ่ก้แบบเปิด็หัน้าที่้องแลุ่ะ

ผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้องไมิ�แตก้ต�างก้ัน แต�ปริัมิาณควีามิต้องก้ารัยา

แก้้ปวีด็ Morphine Sulfate ก้ลุุ่�มิผ่�าตัด็มิด็ลูุ่ก้แบบเปิด็หัน้าท้ี่อง

สูงก้วี�าก้ารัผ่�าตัด็ผ่�านก้ลุ่้องอย�างมิีนัยสำคัญที่างสถุิติ (p-value 

<0.05) ด็ังตารัางที่ี� 3
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แบบเปิด็ที่างหัน้าที่้องใช้เวีลุ่าพัก้ฟื้้�นปรัะมิาณ 6 วีัน11 อย�างไรั

ก้็ตามิก้ารัศึึก้ษานี�ผู่้ป่วียผ่�าตัด็ทัี่�งสองวีิธีมิีรัะยะฟื้้�นตัวีได็้เรั็วี 

แลุ่ะรัะด็ับควีามิปวีด็หัลุ่ังผ่�าตัด็ถุึง 48 ชั�วีโมิง ของที่ั�งสองวีิธี

ใก้ลุ่้เคียงก้ัน แต�อย�างไรัก้็ตามิเมิ่�อติด็ตามิ 7 วีัน หัลุ่ังผ่�าตัด็

พบวี�าผู่้ป่วียทีี่�ผ่�าตัด็ส�องก้ลุ้่องสามิารัถุที่ำก้ิจวีัตรัปรัะจำวีันได็้ 

ด็ีก้วี�า ลุุ่ก้เด็ินนั�งได็้คลุ่�องก้วี�าที่ำใหั้คุณภัาพชีวีิตด็ีก้วี�า
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สรุป
 ก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้ผ่�านก้ลุ่้องมิีแผ่นขนาด็เลุ่ก็้ ปรัมิิาณก้ารัเสยี

เลุ่่อด็น้อย มิีภัาวีะแที่รัก้ซ้อนน้อย ก้รัะที่บก้รัะเที่่อนต�ออวีัยวีะ

ภัายในน้อยเน่�องมิาจาก้แผ่ลุ่ผ่�าตัด็มิขีนาด็เลุ่ก็้ ใช้ก้ลุ้่องส�องขยาย

ขณะผ่�าตัด็ที่ำใหั้เหั็นก้ายวีิภัาคได็้ชัด็เจน ที่ำใหั้เก้ิด็ก้ารับาด็เจ็บ

ต�อเส้นเลุ่่อด็ได้็ลุ่ด็ลุ่ง เสียเลุ่่อด็น้อยลุ่ง สามิารัถุใช้แที่นก้ารัผ่�าตดั็

โด็ยวีิธีมิาตรัฐานสำหัรัับโรังพยาบาลุ่ที่ี�มิีศึัก้ยภัาพเพียงพอ 

ก้ารัศึกึ้ษานี�มิข้ีอด็ทีี่ี�ผู่ป่้วียที่ั�งสองก้ลุุ่�มิได้็รับัก้ารัผ่�าตดั็ด้็วียแพที่ย์ 

ผู่้เชี�ยวีชาญคนเด็ียวีกั้น ซึ�งมิีปรัะสบก้ารัณ์ในก้ารัผ่�าตัด็มิด็ลุู่ก้ 

ที่ำใหั้เที่คนิคก้ารัผ่�าตัด็แลุ่ะขั�นตอนที่ี�สำคัญของก้ารัผ่�าตัด็ยัง 

คงเด็ิมิตลุ่อด็ก้ารัศึึก้ษา
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